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FORMULARZ ZGŁOSZENIOWY

Nazwisko:

Nazwisko rodowe:

Kod pocztowy :

Kod pocztowy:

Data urodzenia: 

Ulica: 

Ulica: 

Miejsce urodzenia:
Kraj otrzymania świadectwa dojrzałości:

Kraj urodzenia:

Obywatelstwo:

Nr domu:

Nr domu:

Nr lokalu:

Nr lokalu:

Imię ojca:

Województwo:

Imię matki:

PESEL:

Telefon:

E-mail:

NIP:

Imiona:

Miejscowość:

Miejscowość:

Nr albumu:

WYPEŁNIA ORGANIZATOR

WYPEŁNIA KANDYDAT

Pełna nazwa kierunku: AKADEMIA DZIEDZICTWA 

1.	Dane osobowe kandydata

2.	Adres zamieszkania stały

3.	Adres do korespondencji (wypełnić, jeśli adres jest inny niż w pkt. 2)



Nazwa szkoły:

Wydział:

Jest Pan/Pani absolwentem studiów

Inne ukończone kierunki studiów: zaoczne, wieczorowe, studia podyplomowe  
(proszę wpisać rodzaj studiów, uczelnię, kierunek, rok ukończenia i uzyskane tytuły):

Proszę podać miejscowość, rodzaj instytucji, zajmowane stanowisko:

dziennych zaocznych wieczorowych

4.	Wcześniejsze studia

5.	Miejsce zatrudnienia

Miejscowość: Rok ukończenia:

Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych dla 

potrzeb niezbędnych do przeprowadzenia rekrutacji przez Małopolską 

Szkołę Administracji Publicznej Akademii Ekonomicznej w Krakowie.

W razie przyjęcia na studia, z chwilą podjęcia przez komisję rekru-

tacyjną uchwały o przyjęciu mnie na studia Akademii Dziedzictwa, 

wyrażam zgodę na korzystanie z mojego wizerunku utrwalonego na 

zdjęciach lub filmach w czasie odbywających się w ramach studiów 

zajęć programowych. Moja zgoda obejmuje utrwalanie i zwielokrotnia-

nie wizerunku dowolną techniką a także udostępnianie go  w Interne-

cie na stronach i w mediach społecznościowych Międzynarodowego 

Centrum Kultury w Krakowie i Uniwersytetu Ekonomicznego w Krakowie 

(w tym Małopolską Szkołę Administracji Publicznej Uniwersytetu Ekono-

micznego w Krakowie) lub w materiałach drukowanych wydawanych 

przez wyżej wymienione instytucje w celu informowania o Akademii 

Dziedzictwa i jej promocji. Zgoda ta nie jest ograniczona ani czasowo 

ani terytorialnie.

Miejscowość, data Miejscowość, dataPodpis Podpis
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